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Abstract  
Background: Adipokines such as Vaspin and Nesfatin have different biological roles and may be in 
relation to cardiovascular and hypertension related diseases.  
Objective: To investigate the effects of 12 weeks aerobic exercises on plasma levels of Vaspin and 
Nesfatin in hypertensive elderly women. 
Methods: In this study, 30 elderly women with hypertension were randomly assigned to control and 
experiment groups. The training program included aerobic exercises which were conducted 
increasingly, 3 times a week for 12 weeks. Blood samples were taken before starting the exercise 
training and also 24 hours after the last training session. The data analyzed using the dependent and 
independent t-test for comparisons within and between groups. 
Findings: Number of control group was 15; Age 56.10±9.8 years; Systolic blood pressure 
13.10±0.87mmhg; Diastolic blood pressure 7.89±0.56mmhg, number of experiment group was 15; 
Age: 55.10±6.08 years; Systolic blood pressure 13.28±1.36mmhg; Diastolic blood pressure 
7.76±0.78mmhg. After 12 weeks significant changes in serum levels of the control group was 
observed, increase in Vaspin and reduction in Nesfatin but there was no significant change of the 
serum level in the experiment one. 
Conclusion: The results showed that the stimulation threshold is different in each adipokine 
compared to others and the 12 week aerobic exercise, has been prevented a significant increase of 
Vaspin or a significant reduction of Nesfatin. 
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 ﭼﮑﯿﺪه
ﻫـﺎي ﻣﺨﺘﻠﻔـﯽ از ﺟﻤﻠـﻪ ﻋﻮاﻣﻞ و ﺑﯿﻤـﺎري  ﺑﺎ ﺷﻮداﺣﺘﻤﺎل داده ﻣﯽ دارﻧﺪ و ﮔﻮﻧﺎﮔﻮﻧﯽزﯾﺴﺘﯽ  ﻫﺎيﻧﻘﺶاز ﺟﻤﻠﻪ واﺳﭙﯿﻦ و ﻧﺴﻔﺎﺗﯿﻦ  ﻫﺎآدﯾﭙﻮﮐﯿﻦ زﻣﯿﻨﻪ:
 داﺷﺘﻪ ﺑﺎﺷﻨﺪ. ارﺗﺒﺎطﭘﺮﻓﺸﺎري ﺧﻮن  ﻋﺮوﻗﯽ و -ﻗﻠﺒﯽ
در زﻧﺎن ﻣﺴﻦ ﻣﺒﺘﻼ ﺑﻪ ﭘﺮﻓﺸـﺎري ﺧـﻮن  1-ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ورزﺷﯽ ﻫﻮازي ﺑﺮ ﺳﻄﻮح ﺳﺮﻣﯽ واﺳﭙﯿﻦ و ﻧﺴﻔﺎﺗﯿﻦ ﻫﻔﺘﻪ  21ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﻪ ﻣﻨﻈﻮر ﺗﻌﯿﯿﻦ ﺗﺄﺛﯿﺮ  ﻫﺪف:
 اﻧﺠﺎم ﺷﺪ.
زن ﻣﺴﻦ ﻣﺒﺘﻼ ﺑـﻪ  03ﺑﻪ ﻣﺪت ﺳﻪ ﻣﺎه در ﺳﺎﻟﻦ ورزﺷﯽ و ﺗﻨﺪرﺳﺘﯽ داﻧﺸﮕﺎه ﺷﯿﺮاز اﻧﺠﺎم ﺷﺪ،  3931در ﺳﺎل اياﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﺪاﺧﻠﻪ ﻫﺎ:ﻣﻮاد و روش
ﻫـﺎي ﻫـﻮازي ﻧﻔﺮ(. ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﺗﻤﺮﯾﻨﯽ ﺷـﺎﻣﻞ ﺗﻤـﺮﯾﻦ  51ﺑﻪ دو ﮔﺮوه ﺷﺎﻫﺪ و ﻣﺪاﺧﻠﻪ ﺗﻘﺴﯿﻢ ﺷﺪﻧﺪ )ﻫﺮ ﮔﺮوه ﺗﺼﺎدﻓﯽ اﻧﺘﺨﺎب و  ﭘﺮﻓﺸﺎري ﺧﻮن ﺑﻪ ﺻﻮرت
   ،ﺳـﺎﻋﺖ ﭘـﺲ از آﺧـﺮﯾﻦ ﺟﻠﺴـﻪ ﺗﻤـﺮﯾﻦ  42ﻫﺎي ﺧﻮن ﻗﺒﻞ از ﺗﻤﺮﯾﻦ و ﻣﺎه( اﺟﺮا ﺷﺪ. ﻧﻤﻮﻧﻪ 3ﻫﻔﺘﻪ ) 21ﻓﺰاﯾﻨﺪه ﺑﻮد ﮐﻪ ﺳﻪ ﺟﻠﺴﻪ در ﻫﻔﺘﻪ و ﺑﻪ ﻣﺪت 
 آزﻣﻮن آﻣﺎري ﺗﯽ واﺑﺴﺘﻪ و ﻣﺴﺘﻘﻞ ﺑﺮاي ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ درون ﮔﺮوﻫﯽ و ﺑﯿﻦ ﮔﺮوﻫﯽ ﺗﺤﻠﯿﻞ ﺷﺪﻧﺪ.ﻫﺎ ﺑﺎ آوري و دادهﺟﻤﻊ
ﻣﺘﺮ ﻣﯿﻠﯽ 7/98±0/65ﻣﺘﺮ ﺟﯿﻮه و ﻓﺸﺎرﺧﻮن دﯾﺎﺳﺘﻮﻟﯽ ﻣﯿﻠﯽ 31/01±0/78ﺳﺎل، ﻓﺸﺎرﺧﻮن ﺳﯿﺴﺘﻮﻟﯽ  65/01±9/8ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ﺳﻨﯽ ﮔﺮوه ﺷﺎﻫﺪ  ﻫﺎ:ﯾﺎﻓﺘﻪ
 7/67±0/87ﻣﺘـﺮ ﺟﯿـﻮه و ﻓﺸـﺎرﺧﻮن دﯾﺎﺳـﺘﻮﻟﯽ ﻣﯿﻠـﯽ  31/82±1/63ﻓﺸﺎرﺧﻮن ﺳﯿﺴﺘﻮﻟﯽ ﺳﺎل،  55/01±6/80ﺟﯿﻮه ﺑﻮد. ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ﺳﻨﯽ ﮔﺮوه ﻣﺪاﺧﻠﻪ 
     ﻫﻔﺘـﻪ ﻓﻌﺎﻟﯿـﺖ ورزﺷـﯽ ﻫـﻮازي، ﺗﻐﯿﯿـﺮات  21داري ﺑﺎ ﯾﮑﺪﯾﮕﺮ ﻧﺪاﺷـﺘﻨﺪ. ﭘـﺲ از اي ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﯽدو ﮔﺮوه از ﻧﻈﺮ ﻣﺘﻐﯿﺮﻫﺎي زﻣﯿﻨﻪ ﻣﺘﺮ ﺟﯿﻮه ﺑﻮد وﻣﯿﻠﯽ
داري در ﺳـﻄﻮح ( و ﮐـﺎﻫﺶ ﻣﻌﻨـﯽ p=0/40داري در ﺳﻄﻮح واﺳﭙﯿﻦ )ﻧﺪاد، اﻣﺎ اﻓﺰاﯾﺶ ﻣﻌﻨﯽداري در ﺳﻄﻮح واﺳﭙﯿﻦ و ﻧﺴﻔﺎﺗﯿﻦ ﮔﺮوه ﻣﺪاﺧﻠﻪ رخ ﻣﻌﻨﯽ
 ( ﮔﺮوه ﺷﺎﻫﺪ ﻣﺸﺎﻫﺪه ﺷﺪ.p=0/30ﻧﺴﻔﺎﺗﯿﻦ )
ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ورزﺷﯽ ﻫﻮازي ﺗﻮاﻧﺴـﺘﻪ  ﻫﻔﺘﻪ 21ﻫﺎ، آﺳﺘﺎﻧﻪ ﺗﺤﺮﯾﮏ ﻫﺮ آدﯾﭙﻮﮐﯿﻦ در ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﺑﺎ آدﯾﭙﻮﮐﯿﻦ دﯾﮕﺮ ﻣﺘﻔﺎوت ﺑﻮده و ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﯾﺎﻓﺘﻪ ﮔﯿﺮي:ﻧﺘﯿﺠﻪ 
 اﻓﺰاﯾﺶ ﻗﺎﺑﻞ ﺗﻮﺟﻪ واﺳﭙﯿﻦ و ﮐﺎﻫﺶ ﻗﺎﺑﻞ ﺗﻮﺟﻪ ﻧﺴﻔﺎﺗﯿﻦ ﺟﻠﻮﮔﯿﺮي ﮐﻨﺪ.از 
 




ﺑﺎﻓﺖ ﭼﺮﺑﯽ، ﻧﻮع ﺧﺎﺻﯽ از ﺑﺎﻓﺖ ﻫﻤﺒﻨﺪ اﺳﺖ ﮐﻪ اﮐﺜـﺮ      
ﻫﺎي ﭼﺮﺑـﯽ )آدﯾﭙﻮﺳـﯿﺖ( ﺗﺸـﮑﯿﻞ ﻫﺎي آن را، ﺳﻠﻮلﺳﻠﻮل
ﻣﺤﺼﻮل ﺑﺎﻓﺖ ﭼﺮﺑﯽ ﺷﻨﺎﺳـﺎﯾﯽ  05 ﺑﯿﺶ از اﺧﯿﺮاً .دﻫﻨﺪﻣﯽ
ﻦ ﺑﻪ ﻋﻨـﻮان ﺳـﺎﯾﺘﻮﮐﯿ  ﺎﻫﺑﺴﯿﺎري از اﯾﻦ ﺗﺮﮐﯿﺐاﻧﺪ ﮐﻪ ﺷﺪه
ﻫـﺎ ﻫـﺎ، آدﯾﭙـﻮﮐﯿﻦ ﻪ آنﺑ  ـ اﻧﺪ و در ﻣﺠﻤﻮعﺑﻨﺪي ﺷﺪهﻘﺴﯿﻢﺗ
 ﺗـﻮان ﺑـﻪ آﭘﻠـﯿﻦ، اﻣﻨﺘـﯿﻦ، ﻟﭙﺘـﯿﻦ، از ﺟﻤﻠﻪ ﻣﯽ و ﮔﻮﯾﻨﺪﻣﯽ
 (2و1)واﺳﭙﯿﻦ و ﻧﺴﻔﺎﺗﯿﻦ اﺷﺎره ﮐﺮد. آدﯾﭙﻮﻧﮑﺘﯿﻦ،
ﺑﻪ ﻧﺎم واﺳﭙﯿﻦ ﺑـﺎ  ، ﯾﮏ آدﯾﭙﻮﮐﯿﻦ ﺟﺪﯾﺪ0002در ﺳﺎل      
ﻫﺎ ﮐﯿﻠﻮ داﻟﺘﻮن ﮐﻪ ﺑﻪ ﺧﺎﻧﻮاده ﺑﺮﺗﺮ ﺳﺮﭘﯿﻦ 74ﺟﺮم ﻣﻮﻟﮑﻮﻟﯽ 
ﺗﻌﻠﻖ داﺷﺖ از ﺑﺎﻓﺖ ﭼﺮﺑﯽ اﺣﺸﺎﯾﯽ ﺟﺪا ﺷﺪ. اﯾﻦ آدﯾﭙﻮﮐﯿﻦ 
       ﺟﻠ ــﺪي ﺗﺮﺷ ــﺢ اﺣﺸ ــﺎﯾﯽ و زﯾﺮ ﻫ ــﺮ دو ﺑﺎﻓ ــﺖ ﭼﺮﺑ ــﯽ از 
 در واﺳـﭙﯿﻦ ﺑﻪ ﻣﻨﻈﻮر روﺷﻦ ﺷﺪن ﻧﻘﺶ  اﻟﺒﺘﻪ (4و3)ﺷﻮد.ﻣﯽ
ﻣﺘـﺎﺑﻮﻟﯿﮑﯽ، ﺑﺎﯾـﺪ  ﻫـﺎي يﺑﯿﻤـﺎر  ﺧـﻮن و ي ﺮﻓﺸـﺎر ، ﭘﯽﭼﺎﻗ
ﺗﻮﺳﻂ اوه  1-ﻧﺴﻔﺎﺗﯿﻦ (5)ﺷﻮد.اﻧﺠﺎم ﺗﺮي ﺑﯿﺶ ﻫﺎيﺗﺤﻘﯿﻖ
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 ازو  (4)و ﻫﻤﮑ ــﺎران در ﻫﯿﭙﻮﺗ ــﺎﻻﻣﻮس رت ﺷﻨﺎﺳ ــﺎﯾﯽ ﺷ ــﺪ 
 )BCUN(ﺗﺮﻣﯿﻨـﺎل  -Nﭘﭙﺘﯿـﺪ ﭘﯿﻐـﺎﻣﯽ ﻧﺎم  ﺑﻪ ﭘﺮوﺗﺌﯿﻨﯽ
 ﻫﺴـﺘﻪ  از ﺗﺮﺷـﺤﯽ  ﻧﻮروﭘﭙﺘﯿـﺪ  ﯾـﮏ  ﮐـﻪ  ﺷـﻮد ﺘﻖ ﻣﯽﻣﺸ
 وزن ﮐﻨﺘﺮل در ﻏﺬا ﺟﺬب ﮐﺎﻫﺶ ﺑﺎ و اﺳﺖ ﻫﯿﭙﻮﺗﺎﻻﻣﻮس
 اﺛـﺮ  ﻣﻐـﺰ  ﺧـﻮﻧﯽ  ﺳﺪ از ﻋﺒﻮر ﺑﺎ ﻧﺴﻔﺎﺗﯿﻦ،. دارد ﻧﻘﺶ ﺑﺪن
اﯾﻦ ﭘﺮوﺗﺌﯿﻦ در ﺳﺮاﺳﺮ ﺑﺪن از ﺟﻤﻠـﻪ  (7و6).دارد ﺿﺪاﺷﺘﻬﺎﯾﯽ
ﺑﺎﻓـﺖ ﭼﺮﺑـﯽ، ﻗﻠـﺐ، روده، ﭘـﺎﻧﮑﺮاس و ﺳﯿﺴـﺘﻢ ﻋﺼـﺒﯽ 
ﻣﯿﺰان ﺗﺮﺷﺢ اﯾﻦ آدﯾﭙﻮﮐﯿﻦ در ﺑﺎﻓﺖ . ﺷﻮدﯾﺎﻓﺖ ﻣﯽﻣﺮﮐﺰي 
 (9و8).ﺗﺮ اﺳﺖﭼﺮﺑﯽ زﯾﺮﭘﻮﺳﺘﯽ، از ﺑﺎﻓﺖ ﭼﺮﺑﯽ اﺣﺸﺎﯾﯽ ﺑﯿﺶ
ﻣـﻨﻈﻢ ﻫـﻮازي  ﻫﺎيﮐﻪ ﺗﻤﺮﯾﻦ اﻧﺪدادهﻧﺸﺎن  ﻫﺎﻪﻣﻄﺎﻟﻌ     
 ﻣﻮﺟـﺐ ﮐـﺎﻫﺶ ﺗـﻮده  و ﻧﺪﻣﺆﺛﺮﮐﺎﻫﺶ وزن اﻓﺮاد ﭼﺎق در 
 ﺷـﻮﻧﺪ. ﺑـﺪون ﭼﺮﺑـﯽ ﻣـﯽ  ﭼﺮﺑﯽ اﺣﺸﺎﯾﯽ و اﻓـﺰاﯾﺶ ﺗـﻮده 
ﺑﻨـﺎﺑﺮاﯾﻦ ﺷـﺎﯾﺪ ﺑﺘـﻮان ﮔﻔـﺖ ﮐـﻪ در ﻣﯿـﺰان ﺗﺮﺷـﺢ اﯾـﻦ 
رزش ﺑـﺮ ﺛﯿﺮ ودر ارﺗﺒﺎط ﺑﺎ ﺗـﺄ  (11و01)ﻧﺪ.ﺛﺮﺆﻣﻧﯿﺰ ﻫﺎ آدﯾﭙﻮﮐﯿﻦ
در ﻪ ﺷﺪه اﺳﺖ؛ ﺑـﻪ ﻃـﻮر ﻧﻤﻮﻧـﻪ واﺳﭙﯿﻦ ﻧﺘﺎﯾﺞ ﻣﺘﻔﺎوﺗﯽ اراﯾ
ﺗﻌﯿـﯿﻦ ارﺗﺒـﺎط ﺑــﯿﻦ ﺑـﻪ ﻣﻨﻈـﻮر  ﺗﺤﻘﯿﻖ ﻟـﯽ و ﻫﻤﮑـﺎران 
ﭼــﺎﻗﯽ و ﺳــﻄﻮح ﺳـﺮﻣﯽ واﺳـﭙﯿﻦ ﺑــﺮ روي ﭘــﺴﺮان و 
ﮐـﺎﻫﺶ ﺳـﻄﻮح ﺳـﺮﻣﯽ  ،دﺧﺘـﺮان ﻣﺒـﺘﻼ ﺑـﻪ اﺿـﺎﻓﻪ وزن 
در ﻣﻘﺎﺑــﻞ در ﺗﺤﻘﯿـــﻖ اوﺑﺮﺑــﺎخ و  (21).واﺳــﭙﯿﻦ رخ داد
 ﻫـﺎي ﻫﻤﮑﺎران ﺑﻪ دﻧﺒـﺎل ﯾـﮏ دوره ﯾـﮏ ﺳـﺎﻋﺘﻪ ﺗﻤـﺮﯾﻦ 
اي، ﻏﻠﻈــﺖ ﺳــﺮم ﻫﻔﺘـﻪ  4 ﯾﮏ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﺗﻤﺮﯾﻨﯽ ورزﺷﯽ و
 ﺛﯿﺮﺄﺎﻧـﮓ و ﻫﻤﮑـﺎران ﺗ  ـﺟ (31)ﮐﺮد.واﺳـﭙﯿﻦ اﻓـﺰاﯾﺶ ﭘﯿـﺪا 
ﻣـﻮز ﭘﺴـﺮ آداﻧـﺶ  03ﺑﺮ روي  را ﻫﻔﺘﻪ ﺗﻤﺮﯾﻦ اﯾﺮوﺑﯿﮏ 21
آﻣﻮز ﭘﺴـﺮ دﺑﯿﺮﺳـﺘﺎﻧﯽ ﻻﻏـﺮ و داﻧﺶ 51دﺑﯿﺮﺳﺘﺎﻧﯽ ﭼﺎق و 
 3ﯾﮏ ﺗﻤﺮﯾﻦ ﻣﻘـﺎوﻣﺘﯽ )ﺷـﺎﻣﻞ ﺛﯿﺮ ﺄﻗﻬﺮﻣﺎﻧﯽ و ﻫﻤﮑﺎران ﺗ
ﺣـﺪاﮐﺜﺮ درﺻـﺪ  07ﺣﺮﮐﺖ و ﺑﺎر ﮐـﺎر  6 ﺗﮑﺮار، 01ﺎ ﺑدوره 
ﺗﻐﯿﯿـﺮ  وﺑﺮرﺳـﯽ زن  01 ﺑـﺮ روي را ( ﺑﺎر ﻗﺪرت ﺑﯿﺸﯿﻨﻪﯾﮏ
 (51و41)ﻧﮑﺮدﻧﺪ.داري در ﺳﻄﻮح ﺳﺮﻣﯽ واﺳﭙﯿﻦ ﻣﺸﺎﻫﺪه ﻣﻌﻨﯽ
ﻫـﻮازي ﺛﯿﺮ آزﻣـﻮن ﺑـﯽ ﺄﺗ  ـ ﺗﺤﻘﯿﻘـﯽ در  دﯾﮕﺮ،ﺳﻮي از      
ﺗﻐﯿﯿـﺮ  ﺷﺪ ﺑﺮرﺳﯽ و ﻣﺸﺨﺺ 1-ﻫﻮرﻣﻮن ﻧﺴﻔﺎﺗﯿﻦ ﺑﺮ رﺳﺖ
ﻓﻌﺎﻟﯿـﺖ ﻫﻤﭽﻨﯿﻦ  (61).دﻫﺪرخ ﻧﻤﯽ آن داري در ﺳﻄﻮحﻣﻌﻨﯽ
از ﺟﻤﻠ ـﻪ اﻓ ـﺰاﯾﺶ  ؛ﻓﻮاﯾ ـﺪ ﻣﺨﺘﻠﻔـﯽ دارد ﺑ ــﺪﻧﯽ ﻣ ــﻨﻈﻢ
ﺣﺴﺎﺳﯿﺖ ﺑـﻪ اﻧـﺴﻮﻟﯿﻦ، ﮐﻨﺘﺮل ﻗﻨﺪ ﺧـﻮن، ﮐــﺎﻫﺶ وزن، 
ﮐـﺎﻫﺶ درﺻـﺪ ﭼﺮﺑـﯽ ﺑﺪن، ﮐﺎﻫﺶ ﻓﺸﺎرﺧﻮن و ﮐـﺎﻫﺶ 
اﯾـﻦ در ﺣـﺎﻟﯽ اﺳـﺖ ﮐـﻪ  .اﺑﺘﻼ ﺑﻪ ﺑﯿﻤﺎري ﻗﻠﺒـﯽ ﻋﺮوﻗـﯽ 
ﻫـﺎي ﭼﺮﺑﯽ ﻣﺮﮐﺰي ﺑﺪن ﺑﺎ ﮔﺴﺘﺮش ﺑﯿﻤـﺎري  هاﻓﺰاﯾﺶ ﺗﻮد
، ﻣﻘﺎوﻣـﺖ دوﺧـﻮن، دﯾﺎﺑـﺖ ﻧـﻮع  يﻓﺸﺎرﺮﭘﻣﺎﻧﻨﺪ ﻣﺘﻌﺪدي 
ﺑـﺎ  (11).ﻋﺮوﻗﯽ ارﺗﺒـﺎط دارد  -ﻫﺎي ﻗﻠﺒﯽاﻧﺴﻮﻟﯿﻨﯽ و ﺑﯿﻤﺎري
ﻫﺎي يﺑﯿﻤﺎر درﻧﺴﻔﺎﺗﯿﻦ  ﻫﻮرﻣﻮن واﺳﭙﯿﻦ و ﻫﻤﯿﺖﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ا
و ﻣﺤـﺪود ﺑـﻮدن ﺗﻌـﺪاد  ﻫـﺎ ﻧﺘﺎﯾﺞ ﻣﺘﻨﺎﻗﺾ ﺗﺤﻘﯿﻖ، ﻣﺨﺘﻠﻒ
ﻫــﺎي ﻫـﻮازي ﺑـﺮ روي ﺛﯿﺮ ﻓﻌﺎﻟﯿـﺖﺄﺗ در زﻣﯿﻨـﻪ ﻫﺎﻪﻣﻄﺎﻟﻌ
ي ﺮﻓﺸـﺎر واﺳـﭙﯿﻦ و ﻧﺴﻔﺎﺗﯿﻦ در اﻓـﺮاد ﻣﺒـﺘﻼ ﺑـﻪ ﭘ ح ﺳﻄﻮ
ﻫﻔﺘـﻪ  21ﺗــﺄﺛﯿﺮ  ﺑـﺎ ﻫـﺪف ﺗﻌﯿـﯿﻦ  ﺗﺤﻘﯿـﻖ ﺣﺎﺿـﺮ ،ﺧﻮن
ﻓﻌﺎﻟﯿـﺖ ورزﺷـﯽ ﻫـﻮازي ﺑـﺮ ﺳـﻄﻮح ﺳـﺮﻣﯽ واﺳـﭙﯿﻦ و 
اﻧﺠـﺎم ﺧـﻮن ي ﺮﻓﺸﺎردر زﻧﺎن ﻣﺴﻦ ﻣﺒﺘﻼ ﺑﻪ ﭘ 1-ﻧﺴﻔﺎﺗﯿﻦ
 ﺷﺪ.
 
 :ﻫﺎﻣﻮاد و روش
ﺧﻼق در اي ﭘﺲ از ﺗﺄﯾﯿﺪﯾﻪ ﮐﻤﯿﺘﻪ ااﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﺪاﺧﻠﻪ     
ﻫــ ــﺎي ﻋﻠــ ــﻮم ﭘﺰﺷــ ــﮑﯽ ﺑــ ــﻪ ﺷــ ــﻤﺎره ﭘــ ــﮋوﻫﺶ
در ﺳـﺎﻟﻦ  3931در ﺳـﺎل  341.4931.CER.SMUS.RI
 ﻣﺴـﻦ زن  03و ﺗﻨﺪرﺳﺘﯽ داﻧﺸﮕﺎه ﺷـﯿﺮاز ﺑـﺮ روي  ورزﺷﯽ
اﺑﺘـﺪا  اﻧﺠـﺎم ﺷـﺪ.  ﺧﻮني ﺮﻓﺸﺎرﻣﺒﺘﻼ ﺑﻪ ﭘ ﺳﺎﻟﻪ 07ﺗﺎ  05
ﻫـﺎي ﭘﺰﺷـﮑﺎن ﺑﯿﻤﺎر از ﺳﻪ ﻧﻘﻄﻪ ﻣﺘﻔـﺎوت در ﻣﻄـﺐ  051
ﺷﻬﺮ ﺷﯿﺮاز  ﻃﺒﻖ ﺿﻮاﺑﻂ و ﻗﻮاﻧﯿﻦ و ﻣﻌﯿـﺎر ورود و ﺧـﺮوج 
ﺑﯿﻤـﺎري اﯾـﻦ اﻓـﺮاد  .ﮔﺮ اﻧﺘﺨـﺎب ﺷـﺪﻧﺪ ﻣﻮرد ﻧﻈﺮ ﭘﮋوﻫﺶ
ﺗﻮﺳﻂ ﭘﺰﺷﮏ ﻓﻮق ﺗﺨﺼﺺ ﻗﻠﺐ و ﻋﺮوق ﺗﺸـﺨﯿﺺ داده 
ﺷﺪه ﺑﻮد و ﺷﺪت ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ورزﺷـﯽ ﺗﻮﺳـﻂ دﮐﺘـﺮ ﻣﺮﺑﻮﻃـﻪ، 
ﺮﻓﺸـﺎري ﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘـﻪ ﺷـﺪ. از ﻧﻈـﺮ ﭘ  ﻫﺎ ﻣﻨﺎﺳﺐ درﺑﺮاي آن
ﺗﻮاﻧﺴﺘﻨﺪ ﺑـﺎ ورزش ، ﺑﯿﻤﺎران درﺟﻪ ﻣﺘﻮﺳﻂ ﺑﻮدﻧﺪ و ﻣﯽﺧﻮن
داروﻫﺎي ﺳﺎده، ﻓﺸﺎرﺧﻮن ﺧﻮد را ﮐﻨﺘﺮل ﮐﻨﻨﺪ. اﺳﺘﻔﺎده از و 
ﺑﻪ ﺻﻮرت ﺗﺼﺎدﻓﯽ اﻧﺘﺨـﺎب و ﻫﺎ نآ ﺑﯿﻤﺎر از ﺑﯿﻦ 03ﺳﭙﺲ 
ﺮ( و ﻧﻔ 51در ﻧﻬﺎﯾﺖ ﺑﻪ ﺻﻮرت ﺗﺼﺎدﻓﯽ ﺑﻪ دو ﮔﺮوه ﺷﺎﻫﺪ )
ﺗـﻮﺟﯿﻬﯽ ﺑـﺮاي  ﺟﻠﺴﻪ ﺴﯿﻢ ﺷﺪﻧﺪ. ﯾﮏﻧﻔﺮ( ﺗﻘ 51) ﻣﺪاﺧﻠﻪ
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ﻫـﺎ و ﺳـﺎﻋﺖ ﺗﻤـﺮﯾﻦ ﮐﻨﻨـﺪه ﺑﺮﮔـﺰار و روزاﻓـﺮاد ﺷـﺮﮐﺖ
ﻫﻤﭽﻨﯿﻦ ﻗﺒـﻞ از ﺷـﺮوع ﺑﺮﻧﺎﻣـﻪ  .ﻣﺸﺨﺺ ﺷﺪ ﻫﺎآزﻣﻮدﻧﯽ
ﮐﻨﻨﺪﮔﺎن از اﻫﺪاف و روش اﺟﺮاي ﺗﺤﻘﯿـﻖ ﺗﻤﺮﯾﻨﯽ، ﺷﺮﮐﺖ
 ﻧﺎﻣـﻪ ﮐﺘﺒـﯽ ﮔﺮﻓﺘـﻪ ﺷـﺪ. ﻫﻤـﻪ، رﺿـﺎﯾﺖﻫـﺎآﮔـﺎه و از آن
ﻣﺮاﺣـﻞ  ﺗﻤﺮﯾﻨـﯽ، ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ  ﻧﻮع ﺗﻤﺮﯾﻦ، ﺑﻪ ﻧﺴﺒﺖ ﻫﺎآزﻣﻮدﻧﯽ
روش و  ﺧﻮن و ﺿﺮﺑﺎن ﻗﻠﺐ در ﻫﺮ ﺟﻠﺴﻪ،ﮔﯿﺮي ﻓﺸﺎراﻧﺪازه
ﺷـﺪﻧﺪ. ﺗﻮﺟﯿـﻪ  ﺣﺎﺻﻠﻪ از ﭘﮋوﻫﺶ ﮔﯿﺮي و ﻧﺘﺎﯾﺞﺧﻮن زﻣﺎن
 041ﺗـﺮ از ﺑـﯿﺶ ﺮﻓﺸﺎري ﺧـﻮن، ﻓﺸـﺎرﺧﻮن ﺳﯿﺴـﺘﻮﻟﯿﮏ ﭘ
ﺗـﺮ ﺑـﯿﺶ ﻣﺘﺮ ﺟﯿﻮه و ﻓﺸﺎرﺧﻮن دﯾﺎﺳﺘﻮﻟﯿﮏ ﻣﺴﺎوي ﯾﺎ ﻣﯿﻠﯽ
در دو ﻣﺘﺮ ﺟﯿﻮه در ﯾﮏ دوره ﻣـﺪاوم و ﺣـﺪاﻗﻞ ﻣﯿﻠﯽ 09از 
ﻫﺎي ورود ﻣﻼك (71).ﮔﯿﺮي ﺟﺪاﮔﺎﻧﻪ در ﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪاﻧﺪازه
اﺑـﺘﻼ  ،ﺳـﺎل  07 ﺗﺎ 05ﻧﺪ از: ﺳﻦ ﺑﯿﻦ ﺑﻮد ﺑﻪ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻋﺒﺎرت
ﺮﻓﺸﺎري ﺧﻮن، ﻧﺪاﺷﺘﻦ ﺳﺎﺑﻘﻪ ﺟﺮاﺣـﯽ ﻗﻠـﺐ و ﺑـﺎﻟﻮن، ﺑﻪ ﭘ
دو ورزﺷـﮑﺎر ﻧﺒـﻮدن. ﺑﯿﻤـﺎراﻧﯽ ﮐـﻪ ﻋﺪم اﺑﺘﻼ ﺑﻪ دﯾﺎﺑﺖ و 
ﻫـﺎي ﻓﻌﺎﻟﯿـﺖ ز ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ورزﺷﯽ ﻏﺎﯾﺐ ﺑﻮدﻧـﺪ ﯾـﺎ در ﺟﻠﺴﻪ ا
ﮐﺮدﻧﺪ، ﺷﺮﮐﺖ ﻣﯽ ﺗﻤﺮﯾﻨﯽ ﺣﺎﺿﺮ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ از ﺮﻏﯿ ﻣﻨﻈﻢ ورزﺷﯽ
رت ﻋـﺪم ﮐﻨﻨﺪﮔﺎن در ﺻﻮﺷﺪﻧﺪ. ﺷﺮﮐﺖﺧﺎرج ﻣﯽ از ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ
 ﺗﻮاﻧﺴﺘﻨﺪ از ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺧﺎرج ﺷﻮﻧﺪ. ﺗﻤﺎﯾﻞ ﺑﻪ اداﻣﻪ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﯽ
اﺳـﺎس وزن، ﻗـﺪ، ﺷـﺎﺧﺺ ﺗـﻮده ﺑـﺪﻧﯽ و ﺑﺮدو ﮔﺮوه      
 21ﻣﺪت ﺑﻪ ﻣﺪاﺧﻠﻪ ﺷﺪﻧﺪ. ﮔﺮوه ﺳﺎزي ﻫﻤﮕﻦدرﺻﺪ ﭼﺮﺑﯽ 
ورزﺷـﯽ را  ﻫـﺎي اي ﺳﻪ ﺟﻠﺴﻪ، ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﺗﻤـﺮﯾﻦ ﻫﻔﺘﻪ و ﻫﻔﺘﻪ
ﮔﻮﻧﻪ ﺑﺮﻧﺎﻣـﻪ در ﻫﯿﭻ ﺷﺎﻫﺪاﻧﺠﺎم دادﻧﺪ. در اﯾﻦ ﻣﺪت، ﮔﺮوه 
 ﻫـﻮازي در ﻫـﺮ  يﺎﻫﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﺗﻤﺮﯾﻦ ورزﺷﯽ ﺷﺮﮐﺖ ﻧﺪاﺷﺘﻨﺪ.
ﮔﺮم ﮐﺮدن، ﻣﺮﺣﻠﻪ اﺻـﻠﯽ و ﺳـﺮد )ﺟﻠﺴﻪ ﺷﺎﻣﻞ ﺳﻪ ﺑﺨﺶ 
ﮐﺸﺸـﯽ، دوﯾـﺪن  ﻫﺎيﺖﺑﻮد. در ﮔﺮم ﮐﺮدن از ﺣﺮﮐ (ﮐﺮدن
ﻣﺮﺣﻠﻪ اﺻﻠﯽ  ﺷﺪ.دﻗﯿﻘﻪ اﺳﺘﻔﺎده  01آرام و ﻧﺮﻣﺸﯽ ﺑﻪ ﻣﺪت 
 54ﺗـﺎ  04 دﻗﯿﻘﻪ ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ﺑﺎ ﺷـﺪت  52در ﺟﻠﺴﻪ اول ﺷﺎﻣﻞ 
دﻗﯿﻘﻪ ﺑﻪ  5ﮐﻪ ﻫﺮ دو ﻫﻔﺘﻪ  درﺻﺪ ﺣﺪاﮐﺜﺮ ﺿﺮﺑﺎن ﻗﻠﺐ ﺑﻮد
 ؛ﺷـﺪ ﻣﯽ درﺻﺪ ﺑﻪ ﺷﺪت ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ اﺿﺎﻓﻪ 5و آن ﻣﺪت زﻣﺎن 
دﻗﯿﻘﻪ  05ﻫﺎي ﯾﺎزدﻫﻢ و دوازدﻫﻢ ﺑﻪ ﺑﻪ ﻃﻮري ﮐﻪ در ﻫﻔﺘﻪ
. ﻣﺮﺣﻠﻪ ﺳﺮد ﮐـﺮدن درﺻﺪ رﺳﯿﺪ 07ﺗﺎ  56ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ﺑﺎ ﺷﺪت 
 ﻫﻢ ﺷﺎﻣﻞ دوﯾﺪن، ﻧﺮﻣﺶ و ﮐﺸﺶ ﺑﻮد. 
ﻟﯿﺘـﺮ ﺧـﻮن از ﻣﯿﻠـﯽ  5ﻞ از ﺷﺮوع ﺑﺮﻧﺎﻣـﻪ ﺗﻤﺮﯾﻨـﯽ، ﻗﺒ     
 .ﻫـﺎ در زﻣـﺎن ﻧﺎﺷـﺘﺎ ﮔﺮﻓﺘـﻪ ﺷـﺪ ﺳﯿﺎﻫﺮگ ﺑﺎزوﯾﯽ آزﻣﻮدﻧﯽ
ﻮژ ﺟـﺪا و در وﺳﯿﻠﻪ دﺳـﺘﮕﺎه ﺳـﺎﻧﺘﺮﯾﻔﯿ ﺑﻪ ﻫﺎﺳﺮم آن ﺳﭙﺲ
 ﮔﺮاد ﻓﺮﯾﺰ ﺷﺪ. واﺳﭙﯿﻦ و ﻧﺴـﻔﺎﺗﯿﻦ ﺳﺎﻧﺘﯽدرﺟﻪ  -07دﻣﺎي 
در آزﻣﺎﯾﺸﮕﺎه ﺗﺨﺼﺼﯽ ﺑﻪ وﺳﯿﻠﻪ ﮐﯿﺖ واﺳﭙﯿﻦ و ﻧﺴـﻔﺎﺗﯿﻦ 
 tiK ASILE nipsav namuH ﺳـﺎﺧﺖ ﮐﺸـﻮر ﭼـﯿﻦ، )
ﺮﺗﯿـﺐ ﺑـﺎ ﺑـﻪ ﺗ( tiK ASILE 1-nitafseN namuHو
ﻟﯿﺘـﺮ ﺑـﻪ روش ﭘﯿﮑﻮﮔﺮم ﺑﺮ ﻣﯿﻠـﯽ  7/18و  0/87ﺣﺴﺎﺳﯿﺖ 
 ﻣﻄـﺎﺑﻖ ﺑـﺎ  ﻫﻔﺘـﻪ،  21. در اﻧﺘﻬـﺎي ﻧﺪﮔﯿﺮي ﺷﺪاﻻﯾﺰا اﻧﺪازه
ﺟﻬـﺖ ﮔﯿـﺮي ﺧـﻮن داً ﮔﯿﺮي ﭘﯿﺶ آزﻣﻮن، ﻣﺠﺪﻧﻤﻮﻧﻪ زﻣﺎن
  SSPS 61 اﻓـﺰار ﻧﺮم ﺑﺎﻫﺎ ﺗﻌﯿﯿﻦ ﭘﺲ آزﻣﻮن اﻧﺠﺎم ﺷﺪ. داده
ﺢ     ﺗﺤﻠﯿـﻞ ﺷـﺪﻧﺪ. ﺳـﻄ و آزﻣـﻮن ﺗـﯽ واﺑﺴـﺘﻪ و ﻣﺴـﺘﻘﻞ
  در ﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪ. 0/50ﻣﺴﺎوي  ﯾﺎ ﺗﺮﮐﻢداري ﻣﻌﻨﯽ
 
 :ﻫﺎﯾﺎﻓﺘﻪ
و ﺷـﺎﻫﺪ  55/01±6/80ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ﺳـﻦ ﮔـﺮوه ﻣﺪاﺧﻠـﻪ      
ﺳ ــﺎل ﺑ ــﻮد. ﻣﯿ ــﺎﻧﮕﯿﻦ ﻗ ــﺪ ﮔ ــﺮوه ﻣﺪاﺧﻠ ــﻪ        65/01±9/8
ﻣﺘﺮ ﺑﻮد و ﺑـﺎ ﺗﻮﺟـﻪ ﺑـﻪ  1/65±6/02و ﺷﺎﻫﺪ  1/35 ±4/7
از ﻧﻈﺮ ﺳﺎزي اﻧﺠﺎم ﺷﺪه دو ﮔﺮوه در اﺑﺘﺪاي ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﯾﮑﺴﺎن
داري ﻧﺪاﺷـﺘﻨﺪ. ﺎي ﻣﻮرد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﺎ ﻫﻢ ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨـﯽ ﻣﺘﻐﯿﺮﻫ
از ﺟﻤﻠـﻪ ﻓﺸـﺎرﺧﻮن ﻫـﺎ آزﻣـﻮدﻧﯽ ﺟﻤﻌﯿﺘـﯽ  ﻫـﺎي ﻪﻣﺸﺨﺼ
ﻧﯿـﺰ در ﺳﯿﺴﺘﻮﻟﯽ و دﯾﺎﺳﺘﻮﻟﯽ، ﺳﻦ و ﺷﺎﺧﺺ ﺗـﻮده ﺑـﺪﻧﯽ 
ﺑـﻪ ﻧﺪاﺷـﺖ. داري ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨـﯽ ﭘﯿﺶ آزﻣﻮن و ﭘﺲ آزﻣﻮن 
ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ﻣﯿﺰان واﺳﭙﯿﻦ ﻫﻮازي،  ﻫﺎيﻫﻔﺘﻪ ﺗﻤﺮﯾﻦ 21دﻧﺒﺎل 
  ﭘﯿﮑـﻮﮔﺮم ﺑ ـﺮ  1/03در ﭘـﯿﺶ آزﻣـﻮن ) ﻣﺪاﺧﻠـﻪدر ﮔـﺮوه 
     ﭘﯿﮑـﻮﮔﺮم ﺑـﺮ  1/23) ﭘـﺲ آزﻣـﻮناز ﺗـﺮ ﮐـﻢﻟﯿﺘـﺮ( ﻣﯿﻠـﯽ
 دار ﻧﺒﻮد. وﻟﯽ اﯾﻦ ﺗﻔﺎوت از ﻧﻈﺮ آﻣﺎري ﻣﻌﻨﯽ، ﺑﻮدﻟﯿﺘﺮ( ﻣﯿﻠﯽ
 آزﻣـﻮن  ﭘـﺲ ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ﻣﯿـﺰان واﺳـﭙﯿﻦ در  ،ﺷﺎﻫﺪدر ﮔﺮوه 
داري داﺷﺖ. ﻫﻤﭽﻨﯿﻦ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﭘﯿﺶ آزﻣﻮن اﻓﺰاﯾﺶ ﻣﻌﻨﯽ
ﻫﻔﺘﻪ ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ورزﺷﯽ ﻫـﻮازي ﻣﯿـﺰان ﮐـﺎﻫﺶ  21ﺑﻪ دﻧﺒﺎل 
در  ﻟـﯽ و ﺑـﻮد، ( p=0/30دار )ﻣﻌﻨـﯽ  ﺷﺎﻫﺪﻧﺴﻔﺎﺗﯿﻦ در ﮔﺮوه 
 (.1)ﺟﺪول ﺷﻤﺎره ﻧﺪاﺷﺖ  داريﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﯽ ﺧﻠﻪاﺪﻣﮔﺮوه 
                 در.../ ﻣﺮﯾﻢ ﻣﺨﺘﺎري و ﻫﻤﮑﺎر                                                                                                    1- ﻫﻔﺘﻪ ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ورزﺷﯽ ﻫﻮازي ﺑﺮ ﺳﻄﻮح ﺳﺮﻣﯽ واﺳﭙﯿﻦ و ﻧﺴﻔﺎﺗﯿﻦ 21 ﺗﺄﺛﯿﺮ                                                                04   
 




 ﺳﻄﺢ ﺷﺎﻫﺪ ﻣﺪاﺧﻠﻪ
 ﭘﺲ آزﻣﻮن ﭘﯿﺶ آزﻣﻮن ﭘﺲ آزﻣﻮن ﭘﯿﺶ آزﻣﻮن داريﻣﻌﻨﯽ
  0/800  36/76±6/95  36/26±6/36  37/04±9/56  57/11±01/02 وزن )ﮐﯿﻠﻮﮔﺮم(
  0/24  72/66±3/34  72/75±2/59  13/62±4/92  23/11±4/86 ﻣﺘﺮ ﻣﺮﺑﻊ(ﺷﺎﺧﺺ ﺗﻮده ﺑﺪﻧﯽ )ﮐﯿﻠﻮﮔﺮم ﺑﺮ ﺳﺎﻧﺘﯽ
  0/13  53/38±4/31  53/67±4/64  14/06±4/28  04/07±5/81 درﺻﺪ ﭼﺮﺑﯽ ﺑﺪن
  0/200  0/09±0/30  0/19±0/30  0/69±0/30  0/59 ±0/30 درﺻﺪ ﭼﺮﺑﯽ ﺷﮑﻤﯽ
  0/300  22/27±4/23 22/43±5/61  13/24±6/76  03/73±6/56 ﺗﻮده ﭼﺮﺑﯽ )ﮐﯿﻠﻮﮔﺮم(
  0/71  83/90±2/97  83/55  ±3/68  04/36±5/73  04/31±5/42 ﻋﻀﻼت )ﮐﯿﻠﻮﮔﺮم(
 0/12  31/01±0/78  31/03±1/01  31/82±1/63  21/91±0/19 ﻣﺘﺮ ﺟﯿﻮه(ﺳﯿﺴﺘﻮﻟﯽ )ﻣﯿﻠﯽﻓﺸﺎرﺧﻮن 
 0/42  7/98±0/65  7/48±0/36  7/67±0/87  7/94±0/63 ﻣﺘﺮ ﺟﯿﻮه(ﻓﺸﺎرﺧﻮن دﯾﺎﺳﺘﻮل )ﻣﯿﻠﯽ
 0/40  1/11±0/62  1/32±0/81  1/03±0/02  1/23±0/21 ﻟﯿﺘﺮ(واﺳﭙﯿﻦ )ﭘﯿﮑﻮﮔﺮم ﺑﺮ ﻣﯿﻠﯽ
 0/30  3/86±4/14  3/84±451/45  3/74±63/56  3/54±54/50 ﻟﯿﺘﺮ(ﻧﺴﻔﺎﺗﯿﻦ )ﭘﯿﮑﻮﮔﺮم ﺑﺮ ﻣﯿﻠﯽ
 
 
  ﮔﯿﺮي:ﺑﺤﺚ و ﻧﺘﯿﺠﻪ
ﻫﻔﺘﻪ ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ورزﺷﯽ ﻫﻮازي،  21اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻧﺸﺎن داد     
و ﺷﯿﺐ ﮐﺎﻫﺸﯽ واﺳﭙﯿﻦ ﻫﻮرﻣﻮن ﺗﺎ ﺣﺪودي ﺷﯿﺐ اﻓﺰاﯾﺸﯽ 
ﺮﻓﺸﺎري ﺧﻮن ﺴﻦ ﻣﺒﺘﻼ ﺑﻪ ﭘدر زﻧﺎن ﻣرا ﻫﻮرﻣﻮن ﻧﺴﻔﺎﺗﯿﻦ 
 د.اﮐﺎﻫﺶ د
ﺎﻗﯽ ﻧﻈﯿﺮ ﺮاه ﺑﺎ ﭼـﻤﻫﺎي ﻫﺎ ﺑﯿﻤﺎريﻫﻮرﻣﻮن واﺳﭙﯿﻦ، ﺑ     
ﺑﻨـﺎﺑﺮاﯾﻦ  (3).ﻋﺮوﻗﯽ ارﺗﺒــﺎط دارد -ﺧﻮن و ﻗﻠﺒﯽي ﺮﻓﺸﺎرﭘ
رﺳﺪ ﯾﮑـﯽ از ﻋﻮاﻣـﻞ ﻣـﺆﺛﺮ ﺑـﺮ روي ﻫﻮرﻣـﻮن ﺑﻪ ﻧﻈﺮ ﻣﯽ
ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ﺑﺪﻧﯽ اﺳﺖ ﮐﻪ ﯾـﮏ روش ﻣﻨﺎﺳـﺐ ﺑـﺮاي  ،واﺳﭙﯿﻦ
ﻫﺎي ﻣـﺮﺗﺒﻂ ﭘﯿﺸﮕﯿﺮي و درﻣﺎن ﭼﺎﻗﯽ و ﺑﺴﯿﺎري از ﺑﯿﻤﺎري
ﻫـﺎ ﻧﺸـﺎن ﻟﻌـﻪ ﺎﻄﻣ (5و4)اﺳﺖ.ﺧﻮن ي ﺮﻓﺸﺎرﺑﺎ آن از ﺟﻤﻠﻪ ﭘ
ﺳــﻄﻮح واﺳــﭙﯿﻦ در ﺑــﯿﻦ اﻓــﺮاد ورزﺷــﮑﺎر و اﻧــﺪ داده
. در اﺳـﺖ ﺑﯿﻤﺎر و ﺳـﺎﻟﻢ ﻣﺘﻔـﺎوت اﻓﺮاد ﻏﯿﺮورزﺷﮑﺎر ﯾﺎ ﺑﯿﻦ 
و ﻫﻤﮑـﺎران در اﻓ ـﺮاد ﻣﺒ ـﺘﻼ ﺑ ـﻪ ﺳـﻨﺪرم   ﮐـﯿﻢ ﺗﺤﻘﯿ ـﻖ
ﻣﺘﺎﺑﻮﻟﯿﮑﯽ در ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﺑﺎ اﻓﺮاد ﺳﺎﻟﻢ و در ﺗﺤﻘﯿﻖ ﻋﺴﮑﺮي و 
ﻫﻤﮑﺎران در اﻓﺮاد ورزﺷﮑﺎر اﺳﺘﻘﺎﻣﺘﯽ در ﻣﻘﺎﯾﺴـﻪ ﺑـﺎ اﻓـﺮاد 
ر اﻓﺮاد ورزﺷـﮑﺎر و ﺳﻄﻮح ﻫﻮرﻣﻮن واﺳﭙﯿﻦ د ،ﻏﯿﺮورزﺷﮑﺎر
 ،ﻣﺘـﺎﺑﻮﻟﯿﮑﯽ  اندر ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﺑﺎ اﻓﺮاد ﻏﯿﺮورزﺷﮑﺎر و ﺑﯿﻤﺎرﺳﺎﻟﻢ 
ورزﺷـﯽ  ﻫـﺎي در ﺗﺤﻘﯿـﻖ ﺣﺎﺿـﺮ ﺗﻤـﺮﯾﻦ ( 91و81)د.ﺑﻮﺗﺮ ﮐﻢ
 ﺧﻠـﻪ اﺪﻣﺰاﯾﺶ ﻗﺎﺑﻞ ﺗﻮﺟـﻪ واﺳـﭙﯿﻦ در ﮔـﺮوه از اﻓ ﺗﻮاﻧﺴﺖ
ﺑﺎﻋﺚ اﯾﺠﺎد روﻧﺪ ﮐﺎﻫﺸـﯽ  ﻧﺘﻮاﻧﺴﺖ ﭼﺮاﺎ اﻣ ،ﺟﻠﻮﮔﯿﺮي ﮐﻨﺪ
ﺗﻐﯿﯿﺮات واﺳﭙﯿﻦ ﺑـﻪ ﻣـﺪت  اﺣﺘﻤﺎﻻًﺗﻮان ﮔﻔﺖ ﺷﻮد، ﻣﯽآن 
زﻣﺎن ﻓﻌﺎﻟﯿـﺖ ورزﺷـﯽ، ﺷـﺪت ﻓﻌﺎﻟﯿـﺖ ورزﺷـﯽ و ﺳـﻄﺢ 
آﻣﺎدﮔﯽ ﺑﺪﻧﯽ اﻓﺮاد ﺑﺴﺘﮕﯽ دارد و ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﺗﻤﺮﯾﻨﯽ در ﺗﺤﻘﯿﻖ 
ﺣﺎﺿﺮ، ﻧﺘﻮاﻧﺴﺘﻪ اﺳﺖ ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﯾـﮏ ﻋﺎﻣـﻞ ﺗﺤﺮﯾﮑـﯽ در 
ﺗـﻮان ﺛﺮ ﺑﺎﺷـﺪ. در ﻧﻬﺎﯾـﺖ ﻣـﯽ ﺆﮐﺎﻫﺶ ﻫﻮرﻣﻮن واﺳﭙﯿﻦ ﻣ
و  ﺛﯿﺮ ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ورزﺷـﯽ اﺳـﺖ ﺄﮔﻔﺖ ﮐﻪ اﯾﻦ ﻫﻮرﻣﻮن ﺗﺤﺖ ﺗ
ﺗـﺮ ﯾـﺎ اﮔﺮ ﻣﺪت زﻣﺎن و ﺷـﺪت ﻓﻌﺎﻟﯿـﺖ ورزﺷـﯽ ﻃـﻮﻻﻧﯽ 
ﺗﻮان اﻧﺘﻈﺎر ﮐﺎﻫﺶ ﻗﺎﺑﻞ ﺗﻮﺟـﻪ ﻫﻮرﻣـﻮن ﺗﺮ ﺑﺎﺷﺪ، ﻣﯽﺷﺪﯾﺪ
داﺷﺖ. ﻫﻤﭽﻨﯿﻦ اﺣﺘﻤـﺎل اﯾـﻦ ﺗﻐﯿﯿـﺮ در زﻣـﺎﻧﯽ را واﺳﭙﯿﻦ 
ﯾﺎﺑﺪ ﮐﻪ ﮐﺎﻫﺶ درﺻﺪ ﭼﺮﺑﯽ ﺑﺪن ﻧﯿﺰ ﻫﻤﺰﻣـﺎن اﻓﺰاﯾﺶ ﻣﯽ
 در اﻓﺮاد رخ داده ﺑﺎﺷﺪ.
در  ﺴـﻔﺎﺗﯿﻦ ﻧ ، ﻣﯿﺰان ﮐﺎﻫﺶ ﻫﻮرﻣـﻮن در ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺣﺎﺿﺮ    
ﺑﻨـﺎﺑﺮاﯾﻦ ﺑـﻪ ﺑﻮد. ﺗﺮ ﮐﻢﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﮔﺮوه ﺷﺎﻫﺪ  ﺧﻠﻪاﺪﻣﮔﺮوه 
ﺗـﺎ  ﻫﻔﺘﻪ ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ورزﺷﯽ ﻫـﻮازي ﺗﻮاﻧﺴـﺖ  21رﺳﺪ ﻧﻈﺮ ﻣﯽ
 ﻧﺘﻮاﻧﺴـﺖ اﻣـﺎ  ،ﮐﻨـﺪ  ﻢﺣﺪودي ﺷﯿﺐ ﮐﺎﻫﺸﯽ ﻧﺴﻔﺎﺗﯿﻦ را ﮐ
 ﻧﺘﺎﯾﺞ .ﺑﺎﺷﺪﻫﻮرﻣﻮن اﯾﻦ اﻓﺰاﯾﺶ ﺑﺮاي ﯾﮏ ﻋﺎﻣﻞ ﺗﺤﺮﯾﮑﯽ 
 ﺛﯿﺮﺄﻧﺴـﻔﺎﺗﯿﻦ ﺗﺤـﺖ ﺗ  ـ اﺣﺘﻤـﺎﻻً  اﺳﺖ هادد ﻧﺸﺎن ﻫﺎﻣﻄﺎﻟﻌﻪ
ﻣﺪت اﯾﻦ اﮔﺮ  و اردداﻧﺠﺎم ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ورزﺷﯽ ﻗﺮار  ﻣﺪت زﻣﺎن
ﺗﻮﺟـﻪ در ﻗﺎﺑـﻞ  ﺗﻮان اﻧﺘﻈﺎر ﺗﻐﯿﯿﺮﺐ ﻧﺒﺎﺷﺪ، ﻧﻤﯽزﻣﺎن ﻣﻨﺎﺳ
 ﻫﻔﺘﻪ 8داﺷﺖ. ﺑﺮاي ﻣﺜﺎل ﻧﻈﺮﻋﻠﯽ و ﻫﻤﮑﺎران ﻧﺴﻔﺎﺗﯿﻦ را 
    14ﯽ                                                      ﭘﮋوﻫﺸ/ ﻣﻘﺎﻟﻪ 5931 آﺑﺎن(، ﻣﻬﺮ و 78)ﭘﯽ در ﭘﯽ 4، ﺳﺎل ﺑﯿﺴﺘﻢ، ﺷﻤﺎره ﻣﺠﻠﻪ ﻋﻠﻤﯽ داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﮑﯽ ﻗﺰوﯾﻦ    
 
 زﻧـﺎن  1-ﻧﺴـﻔﺎﺗﯿﻦ  ﭘﻼﺳـﻤﺎﯾﯽ  ﺳﻄﻮح ﺑﺮ ﻣﻘﺎوﻣﺘﯽ ﺗﻤﺮﯾﻦ
داري در ﻣﻌﻨـﯽ  ﺗﻐﯿﯿـﺮ و  داراي اﺿﺎﻓﻪ وزن را ﺑﺮرﺳﯽ ﮐﺮدﻧﺪ
ﻫﻔﺘﻪ ﺗﻤﺮﯾﻦ ﻣﻘـﺎوﻣﺘﯽ ﻣﺸـﺎﻫﺪه  8ﺳﻄﻮح ﻧﺴﻔﺎﺗﯿﻦ ﭘﺲ از 
 ﺗﻤـﺮﯾﻦ  ﻫﻔﺘـﻪ  8 ن اﺛﺮاﻫﻤﭽﻨﯿﻦ ﺗﻮﻓﯿﻘﯽ و ﻫﻤﮑﺎر (02).ﻧﺸﺪ
 دارآﺳﯿﻞ ﮔﺮﻟﯿﻦ و 1- ﻧﺴﻔﺎﺗﯿﻦ ﺗﻐﯿﯿﺮات ﺑﺮ ﻫﻮازي اﺳﺘﻘﺎﻣﺖ
ﻣـﺪت ﮐـﻪ  ﻧـﺪ ﻧﺸـﺎن داد و ﺑﺮرﺳﯽ ﺟﻮان  ﭼﺎق ﻣﺮدان دررا 
 ﮐـﺎﻓﯽ ﺛﯿﺮ ﻗﺮار دادن ﻧﺴـﻔﺎﺗﯿﻦ ﺄﺑﺮاي ﺗﺤﺖ ﺗ ﻫﻔﺘﻪ، 8زﻣﺎن 
ﺣﺎﺿـﺮ ﯾﮑﺴـﺎن ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻧﺘﺎﯾﺞ دو ﺗﺤﻘﯿﻖ اﺧﯿﺮ ﺑﺎ  (12).ﻧﯿﺴﺖ
 ،ﻫـﺎي ﻫـﺮ ﺳـﻪ ﺗﺤﻘﯿـﻖ ﺑﺎﯾﺪ ﺗﻮﺟﻪ داﺷﺖ ﮐﻪ آزﻣﻮدﻧﯽ .ﺑﻮد
ﺑﻮدﻧﺪ و ﺷﺎﯾﺪ اﮔـﺮ دﭼﺎر اﺿﺎﻓﻪ وزن، ﭼﺎﻗﯽ و ﻓﺸﺎرﺧﻮن ﺑﺎﻻ 
ﻫﺎ ﺳﺎﻟﻢ ﺑﻮدﻧﺪ، اﯾﻦ ﻣﺪت زﻣﺎن ﮐﺎﻓﯽ ﺑﻮد ﺗﺎ ﺳـﻄﺢ آزﻣﻮدﻧﯽ
را ﭘﯿـﺪا ﮐﻨـﺪ. ﺑﻨـﺎﺑﺮاﯾﻦ ﺷـﺎﯾﺪ  داريﻧﺴﻔﺎﺗﯿﻦ ﺗﻐﯿﯿﺮات ﻣﻌﻨﯽ
دﭼـﺎر ﺑﺘﻮان ﮔﻔﺖ ﮐﻪ آﺳـﺘﺎﻧﻪ ﺗﺤﺮﯾـﮏ ﻧﺴـﻔﺎﺗﯿﻦ در اﻓـﺮاد 
 ﺗـﺮي و ﺑﻪ ﻣـﺪت زﻣـﺎن ﺑـﯿﺶ اﺳﺖ ﺑﺎﻻﺗﺮ  ،ﺮﻓﺸﺎري ﺧﻮنﭘ
ﺑﺮﻧﺎﻣـﻪ  ﺣﺎﺿـﺮ ﻧﯿـﺰ  ﻣﻄﺎﻟﻌـﻪ . ﺑﻨﺎﺑﺮاﯾﻦ ﺷﺎﯾﺪ در رداد اﺣﺘﯿﺎج
ﺷﺪه و ﺑﻪ ﻫﻤـﯿﻦ ﻣﻨﺠﺮ ﺗﻤﺮﯾﻨﯽ ﺑﻪ ﯾﮏ ﻫﺰﯾﻨﻪ اﻧﺮژي ﭘﺎﯾﯿﻦ 
ﻧﺴـﻔﺎﺗﯿﻦ رخ ﻧـﺪاده داري در ﺳـﻄﻮح دﻟﯿﻞ اﻓـﺰاﯾﺶ ﻣﻌﻨـﯽ 
در اﯾﻦ زﻣﯿﻨﻪ ﺑﺮاي رﺳﯿﺪن ﺑﻪ ﯾﮏ ﻧﺘﯿﺠﻪ ﻧﻬﺎﯾﯽ، ﺑـﻪ  .ﺑﺎﺷﺪ
ﺗـﻮان ﮔﻔـﺖ در ﻧﻬﺎﯾﺖ ﻣﯽاﺳﺖ.  ﻧﯿﺎزﺗﺮي ﺑﯿﺶ ﻫﺎيﺗﺤﻘﯿﻖ
ﻫﻔﺘـﻪ ﻓﻌﺎﻟﯿـﺖ ورزﺷـﯽ ﻫـﻮازي ﺗـﺎ  21در ﺗﺤﻘﯿﻖ ﺣﺎﺿـﺮ، 
 ﺷـﯿﺐ ﮐﺎﻫﺸـﯽ و  ﻫﻮرﻣﻮن واﺳﭙﯿﻦ ﺣﺪودي ﺷﯿﺐ اﻓﺰاﯾﺸﯽ
. ﻫﻤﭽﻨﯿﻦ ﻣﺸﺨﺺ ﺷﺪ، ﭘﺎﺳﺦ دﮐﺮ ﻢﻫﻮرﻣﻮن ﻧﺴﻔﺎﺗﯿﻦ را ﮐ
و ﻣﻤﮑﻦ اﺳﺖ ﯾـﮏ  ﻫﺎ ﺑﻪ ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ورزﺷﯽ ﻣﺘﻔﺎوتﯾﭙﻮﮐﯿﻦآد
 آدﯾﭙﻮﮐﯿﻦ اﻓﺰاﯾﺶ و آدﯾﭙﻮﮐﯿﻦ دﯾﮕﺮ ﮐﺎﻫﺶ ﯾﺎﺑﺪ. 
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